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DESFECHOS DE PARTOS EM GESTANTES E RECEM-
NASCIDOS QUE POSITIVARAM COVID-19 EM REGIONAL DE
SAUDE DO PARANA

Resumo: Este trabalho objetivou identificar os desfechos dos partos de gestantes
diagnosticadas com COVID-19 pertencentes a oitava Regional de Saude do Parana,
Brasil. Trata-se de pesquisa epidemioldgica, documental, retrospectiva, com
abordagem quantitativa, utilizando-se de 558 fichas de notificagdo das gestantes
positivas para COVID-19 e a declaragao de nascidos vivos dos casos com desfecho do
parto na regional pesquisada. Verificou-se, dentre os resultados obtidos, a cura de
99,5% das gestantes, sendo que do total, 12,9% possuiam comorbidade e 0,9%
necessitaram de leito de UTl. Quanto aos RN, a maioria, 99,1%, evoluiu de maneira
compativel a vida, 94,1% alcangaram Apgar acima de 7 no primeiro minuto e 98,7%
no 5° minuto. Portanto, apesar da gravidade conhecida do virus, observou-se
auséncia da interferéncia deste na gestagao.

Descritores: COVID-19, Gestac¢do, Desfechos.

Birth outcomes in pregnant women and newborns who tested positive for COVID-
19 in a health region in Parana

Abstract: This work aimed to identify the outcomes of births of pregnant women
diagnosed with COVID-19 belonging to the eighth Health Region of Parana, Brazil.
This is an epidemiological, documentary, retrospective research, with a quantitative
approach, using 558 notification forms of pregnant women positive for COVID-19 and
the declaration of live births of cases with a birth outcome in the researched region.
Among the results obtained, 99.5% of pregnant women were cured, of which 12.9%
had comorbidity and 0.9% required an ICU bed. As for the newborns, the majority,
99.1%, progressed in a manner compatible with life, 94.1% reached an Apgar above 7
in the first minute and 98.7% in the 5th minute. Therefore, despite the known
severity of the virus, it was observed that it did not interfere with pregnancy.
Descriptors: COVID-19, Pregnancy, Outcomes.

Resultados del parto en gestantes y recién nacidos positivos a COVID-19 en una
region sanitaria de Parana

Resumen: Este trabajo tuvo como objetivo identificar los resultados de los
nacimientos de mujeres embarazadas diagnosticadas con COVID-19 pertenecientes a
la octava Regién de Salud de Parana, Brasil. Se trata de una investigacion
epidemioldgica, documental, retrospectiva, con enfoque cuantitativo, utilizando 558
formularios de notificacion de gestantes positivas a COVID-19 y la declaracidon de
nacidos vivos de los casos con resultado natal en la regién investigada. Entre los
resultados obtenidos, el 99,5% de las gestantes se curaron, de las cuales el 12,9%
presenté comorbilidad y el 0,9% requirié cama UCI. En cuanto a los recién nacidos, la
mayoria, el 99,1%, evoluciond de forma compatible con la vida, el 94,1% alcanzé un
Apgar superior a 7 en el primer minuto y el 98,7% en el quinto minuto. Por tanto, a
pesar de la conocida gravedad del virus, se observd que no interfirié con el
embarazo.

Descriptores: COVID-19, Embarazo, Resultados.
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Introducao

Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial da
Saude declarou pandemia, motivada por um virus
extremamente contagioso que surgiu em Wuhan, na
China, no final de 2019, o qual foi denominado de
SARS-CoV-2, mas ficou conhecido também como
COVID-19 ou coronavirus, sendo o ultimo denominado
assim devido ao formato que lembra uma coroa, pela
presenca da espicula da proteina S, ou seja, com
projecdes na superficiel2,

Em decorréncia da alta transmissibilidade, por
meio de goticulas respiratérias e contato com
superficies contaminadas, seguido de mucosas, entre
as recomendacbes da OMS, estava o isolamento
social, impactando no funcionamento de empresas e
comércios, consequentemente, gerando desemprego
e deixando familias em situagdo de vulnerabilidade,
por ndo conseguir suprir as necessidades basicas para
sobrevivéncia®.

Entretanto, somente essa maneira de prevencgado
ndo foi suficiente para estagnar o patdgeno,
ocorrendo sobrecarga nos sistemas de salde, pela
gravidade dos sintomas que variam de tosse, dispneia,
fadiga, febre, perda de paladar e evolugcdo para
quadros de pneumonia, choque séptico, embolia
pulmonar, faléncia de oérgdos, acidente vascular
encefalico, além de outras condi¢des associada ao
COVID-19, que necessitaram de leitos de enfermaria e
UTI®,

Os sintomas e as consequéncias decorrentes
mostraram-se acentuados em pacientes com
comorbidades preexistentes, como mostram estudos
realizados anteriormente, além disso, fatores

intrinsecos ao ser humano também influenciam a

evolucdao da patologia, como a idade. Para tanto, a

regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

populagcdo com caracteristicas que podem interferir
no agravamento, foi classificada como grupo de risco.
Dentre os grupos, estdo presentes as gestantes, visto
que elas passam por mudangas que implicam
alteragdes fisicas e hormonais e, consequentemente,
modificagdes no sistema imunoldgico destas
mulheres. Ao considerar o fator gestacional, as
consequéncias podem atingir tanto a mae quanto o
feto. Entre as principais, relataram-se em estudos o
aumento de prematuridade, a ma formacao do feto, a
perda gestacional, o aumento das chances de uso de
ventilagdo mecénica ou ébito materno®.

Desde o inicio da pandemia até o dia 28 de margo
de 2022, o total de casos confirmados de COVID-19
mundialmente foi de 479.004.631, totalizando
6.118.501 d6bitos. No que se refere ao Brasil, segundo
a OMS, foram 29. 802. 257 casos confirmados e 658.
566 6bitos da populacdo em geral®.

Assim, a pesquisa se justifica baseada no cenario
enfrentado pelo mundo e pela investigacao acerca das
possiveis interferéncias gestacionais e pds-parto para
o bindbmio mae e feto, identificando, também, as
caracteristicas que fazem estas mulheres serem
classificadas como grupo de risco, as quais podem
apresentar os sintomas mais graves.

A partir dessa problematica, questionou-se: a
COVID-19 interfere no desfecho gestacional? Observa-
se que sdo poucas as evidéncias cientificas acerca do
novo coronavirus e, menos ainda, em relacdo ao
manejo e aos desfechos de parto em gestantes
positivas e com suspeita para doenga da COVID-19.
Portanto, diante desse cenario, objetivou-se
guantificar e descrever os principais desfechos de

partos em gestantes que tiveram o diagndstico da

COVID-19 de 2019 até o presente momento,
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pertencentes a oitava Regional de Saude do Paranj,
Brasil. Ademais, intentou-se avaliar e tracar o perfil
sociodemografico e obstétrico das gestantes positivas
para a doencga, de modo a verificar a prevaléncia da

COVID-19 em mulheres gravidas.
Material e Método

Trata-se de pesquisa epidemioldgica,

documental, retrospectiva, com abordagem
guantitativa, realizada com base em informacgdes dos
Sistema de informacdo de agravo de Notificacdo
(SINAN), Sistema de informacgdo sobre nascidos vivos
(SINASC) e Sistema de informagdo sobre mortalidade
(SIM), disponibilizados pela oitava Regional de Salde,
acerca de gestantes diagndstico de COVID-19 durante
gestacdo, representadas por 822 gestantes, das quais
tiveram desfecho gestacional, 558 gestantes,
pertencentes a referida regional, responsavel por
abranger 27 municipios pertencentes a regido
Sudoeste do Parana, em que, segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), totaliza,
aproximadamente, 361.016 habitantes e estd inserida
no municipio de Francisco Beltrdo, localizado na
regido Sudoeste do Parana, que de acordo com o
IBGE, engloba populagdo estimada de 93.308
habitantes, em 2022.

Adotou-se como critério de inclusdo as
declaragGes de nascidos vivos e fichas de notificacdo
de gestantes que positivaram para COVID-19, bem
como critério de exclusdo, as fichas e Declaragdo de
Nascidos Vivos DNV de gestantes ndo diagnosticadas
com o virus, e que ndo tiveram o desfecho do parto no
momento da coleta de dados.

Para coleta de dados, utilizou-se de checklist,

elaborado pelas autoras, com base nas fichas de

notificacdo de COVID-19, nas DNV e Declaracdo de

regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

Obito (DO) e na literatura pertinente, no qual se
registraram as informacgdes descritas das pacientes e
dos Recém-Nascidos (RN). O formulario avaliou
algumas variaveis presentes nas fichas de notificacao,
em relagdo a gestante, como idade, racga/cor,
ocupacdo, duracdo da gestacdo, tipo de parto,
numeros de consultas do pré-natal, comorbidades,
exames realizados, hospitalizacao e coleta de amostra.
Sobre os RN, as varidveis investigadas presentes nas
DNV foram: data de nascimento, sexo, raca/cor, peso
ao nascer, indice de Apgar e existéncia ou ndo de
alguma malformagdo congénita ou anomalia
cromossémica. Para complemento de informacoes,
utilizaram-se das declaracées de 6bito de pacientes
gue ndo evoluiram para a cura.

Primeiramente, solicitou-se a oitava Regional de
Salude a autorizacdo para inclusdo na pesquisa,
mediante a Declaragdo de Permissdo. Apds isso, o
projeto foi encaminhado ao Comité de Etica da
universidade para aprovagdo, por ser pesquisa que
envolve seres humanos, considerando a preservagao
dos principios éticos e legais, de acordo com a
Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude,
com posterior aprovacao e disponibilizacdo do parecer
n°® 5.378.684. Por se tratar de dados que constam em
notificacbes, utilizou-se do termo de dispensa do
TCLE. Apds recolhidos os dados disponibilizados pela
oitava Regional de Saude, estes foram transferidos
para planilha Excel e analisados estatisticamente pelo
programa Software Statistical Package for Social
Science (SPSS), versdo 21.0, e posterior analise

descritiva dos dados e apresentagdo dos resultados

em forma de tabela.
Resultados

Em relacdo a COVID-19 na gestacdo, a oitava

—— .

__/_\




\/

Pasqualotto TCL, Claudino CF, Bressan RCS, Casaril E, Costa LD. Desfechos de partos em gestantes e recém-nascidos que positivaram COVID-19 em
regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

Regional de Saude do Parana notificou 822 casos com
diagndstico confirmado da patologia, das quais, 558
apresentaram o desfecho gestacional e foram
incluidas na pesquisa. A maior parte dos casos com
desfechos concentrou-se no decorrer de 2022, com
44,5%.

Das parturientes, 30,8% declararam-se solteiras,

aproximando-se do numero de mulheres que estavam

em unido estavel (35,3%), ou casadas (31,0%). Quanto

a escolaridade destas, 44,4% concluiram o ensino
médio e 21,7% completaram, o ensino superior.

Do total, cerca de 96,8% estavam em idade fértil,
entre 15 e 39 anos. Notou-se, também, a maior
prevaléncia de mulheres que nao eram trabalhadoras
da area da saude (98,4%). Além disso, parte deste
publico apresentava algum tipo de comorbidade,
como hipertensdo (4,1%), diabetes mellitus (2,7%),
doengas pulmonares (1,8%), obesidade (2,2%) e
disturbios de tireoide (1,8%).

Tabela 1. Perfil das gestantes notificadas com COVID-19 em regional de salde paranaense. Francisco Beltrdo, PR,

Brasil, 2020-2022.

Variaveis N° (Amostra, 558) % (Frequéncia)
Ano de notificagao
2020 97 17,4
2021 213 38,1
2022 248 44,5
Idade das gestantes
<15 2 0,4
15-39 540 96,8
>39 16 2,9
Raga
Parda 30 5,4
Branca 167 29,9
lgnorado 361 64,7
Estado civil
Unido estavel / casada 370 66,3
Solteira 172 30,8
Divorciada 10 1,8
Ignorado 6 1,1
Escolaridade
Fundamental completo 106 19,0
Médio completo 248 44,4
Superior completo 121 21,7
Fundamental incompleto 20 3,6
Médio incompleto 9 1,6
Superior incompleto 42 7,5
Sem escolaridade 2 0,4
Ignorado 10 1,8
Profissional de satide
Sim 9 1,6
Nao 549 98,4
Apresentava comorbidades
Sim 72 12,9
Nao 486 87,1
Comorbidades apresentadas
Hipertensao 23 4,1
Diabetes 15 2,7
Obesidade 12 2,2
Doenca Pulmonar 10 1,8

/\
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Hipotireoidismo 10 1,8
Tabagismo 6 1,1
Doenca Cardiovascular 4 0,7
Depressdo/ansiedade 3 0,5
Doenca Renal 2 0,4
Doenca Neuroldgica 2 0,4
Doenca Hepatica 2 0,4
Outras patologias 4 0,8

Em relagdo aos sintomas, 534 apresentaram pelo menos um sintoma associado a COVID-19, entre os mais
prevalentes, estiveram cefaleia (59,5%), tosse (59,3%), dor de garganta (53,9%), mialgia (40,7%), coriza (39,6%) e
febre (32,8%). As pacientes tiveram o diagndstico confirmado por testes para detecgdo do patdgeno: teste rapido
(57,2%), RT-PCR (39,1%) e imunofluorescéncia (3,8%). Além de exames complementares, como a tomografia e o
Raio X. Das gestantes em questdo, 99,5% evoluiram para a cura, entretanto, 0,5% obtiveram o 6bito atestado.

Tabela 2. Periodo, sintomatologia, resultados dos exames e evolucdo da doenca, nas gestantes positivadas para
COVID-19, em municipio do Parana. Francisco Beltrdo, PR, Brasil, 2020-2022.

Variaveis N° (Amostra, 558) % (Frequéncia)
Assintomaticas
Sim 24 4,3
N3o 534 95,7
Sintomas mais apresentados
Cefaleia 332 59,5
Tosse 331 59,3
Dor de garganta 301 53,9
Mialgia 227 40,7
Coriza 221 39,6
Febre 183 32,8
Congestdo nasal 76 13,6
Adinamia 74 13,3
Perda Olfato / Paladar 73 13,1
Nauseas 60 10,8
Dispneia 58 10,4
Calafrios 54 9,7
Diarreia 52 9,3
Artralgia 20 3,6
Escarro 15 2,7
Dificuldade Deglutir 10 1,8
Dor no corpo 10 1,8
Congestao Conjuntiva 7 1,3
Espirros 5 0,9
Pressdo Torax 4 0,7
Saturagdo 4 0,7
Outros sintomas 16 3,0
Método de coleta
Teste rapido 319 57,2
RT-PCR 218 39,1
Imunofluorescéncia 21 3,8
Exames realizados
Raio X 558 100
Tomografia(outros) 556 99,6
Tomografia (auséncia de derrame pleural) 2 0,4
Evolugdo
Cura 555 99,5
Obito 3 0,5
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Das gestantes que tiveram o desfecho da gestacdo na oitava Regional de Saude no periodo pesquisado, 85,3%
estavam com idade gestacional de 37 a 41 semanas, contudo, cerca de 12,5% apresentavam-se pré-termo, ou seja,
com menos de 37 semanas de gestacdo. E 2,2% estavam no periodo pds-termo, com |G acima de 42 semanas
gestacionais. O tipo de parto mais prevalente foi a cesarea (72,2%) e grande parte das gestantes (86,9%) realizou
seis ou mais consultas de pré-natal, considerando que 83,5% iniciaram o acompanhamento no primeiro trimestre.

Tabela 3. Histérico obstétrico de puérperas com desfecho gestacional apds positivadas para COVID-19 na gestacao,
em regional paranaense. Francisco Beltrao, PR, Brasil, 2020-2022.

Variaveis N° (Amostra, 558) % (Frequéncia)
Idade gestacional (semanas)
37-41 476 85,3
<37 70 12,5
>42 12 2,2
Tipos de partos
Cesarea 403 72,2
Vaginal 155 27,8
Numero de consultas de pré-natal
26 485 86,9
<6 39 7,0
4-7 26 4,7
Ignorado 8 1,4
Trimestre de gestagao que iniciou o pré-natal
1° 466 83,5
2° 36 6,5
3° 3 0,5
Ignorado 53 9,5

Quanto aos recém-nascidos, 51,4% eram do sexo feminino e 93,5% tiveram o Apgar no primeiro minuto maior
ou igual a 7, enquanto no quinto minuto, 98,7% obtiveram este mesmo Apgar. Os RN nasceram, em maioria
(86,2%), com peso adequado, de 2501 g a 4000 g, porém 63 (11,3%) apresentaram baixo peso ao nascer e 0,9%

evoluiram para dbito fetal.

Tabela 4. Dados relacionados aos recém-nascidos de puérperas que tiveram resultado positivo para COVID-19,
registrados na Declaracdo de Nascidos vivos em regional paranaense. Francisco Beltrdo, PR, Brasil, 2020-2022.

Variaveis N° (Amostra, 558) % (Frequéncia)
Sexo do recém-nascido
Masculino 271 48,6
Feminino 287 51,4
Apgar no 1° minuto
>7 525 94,1
<7 33 5,9
Apgar no 5° minuto
>7 551 98,7
<7 7 1,3
Peso ao nascer
2.501g - 4000g 481 86,2
Baixo peso < 2.500g. 63 11,3
Acima do peso > 4.001g 14 2,5
Obito
Sim 5 0,9
Ndo 553 99,1
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A hospitalizacdo se fez presente em 6,8% dos casos, considerando que do total das notificacdes, 0,9%

necessitaram de leitos de UTI e 5,4% de enfermarias. Em relacdo aos medicamentos mais utilizados, constataram-

se paracetamol, azitromicina e dipirona. Analisou-se também quanto a contaminacdo, sendo que 93,7% afirmaram

gue ndo tiveram contato com suspeito. 25,4% tiveram contato com confirmados para a doenga, 111 (19,9%)

gestantes frequentaram a Unidade de Saude.

Tabela 5. Hospitalizacao, uso de medicac¢des e contato com pacientes suspeitos ou confirmados para COVID-19, em
regional do Parand. Francisco Beltrdo, PR, Brasil, 2020-2022.

Variaveis N° (Amostra, 558) % (Frequéncia)

Hospitalizagdo

Sim 38 6,8

Nao 520 93,2

Tipo de hospitalizagao

Tratamento em domicilio 523 93,7

uTl 5 0,9

Enfermaria 30 5,4

Medicagoes utilizadas

Paracetamol 6 1,1

Azitromicina 4 0,7

Dipirona 2 0,4

Outros 8 1,6

Contato com suspeito

Sim 35 6,3

Ndo 523 93,7

Contato com confirmado

Sim 142 25,4

Nao 416 74,6

Frequentou Unidade de Saude

Sim 111 19,9

Ndo 447 80,1
Discussao avangada, tendo como amostra 1.335 gestantes,

Apesar da declaragdo de pandemia pela OMS,
devido ao grande acometimento da COVID-19, ainda
eram escassas as informagGes acerca do Vvirus,
deixando as pessoas fragilizadas, principalmente com
0 aumento exponencial de casos, indicando, segundo
a Organizacdo Mundial da Saude, o apice de
notificagdes em 2022, corroborando resultado da
presente pesquisa, inclusive a nivel nacional, visto que
houve pico de casos entre janeiro e abril do ano
citado.

Estudo realizado em hospital-escola do sul
brasileiro que avaliou a ocorréncia de complica¢des no

periodo gestacional em mulheres com idade materna

/\

considerou que os riscos de uma gestagao apds os 35

anos sdo maiores, somado as comorbidades
preexistentes que sdo mais presentes nas faixas
etarias avancadas, o que favorece o maior nimero de
evolugdes para a cura, acompanhando a quantidade
de paciente com idade inferior aqueles que
apresentaram maior risco e indicou maior indice em
mulheres com idade fértil. Identificou-se, também,
maior porcao de mulheres que conviviam com
parceiros (77,5%), porcentagem préxima a encontrada
nesta pesquisa®.

Outra caracteristica analisada no perfil das

participantes foi a cor, avaliada também em pesquisa

87




\—/’/

Pasqualotto TCL, Claudino CF, Bressan RCS, Casaril E, Costa LD. Desfechos de partos em gestantes e recém-nascidos que positivaram COVID-19 em

sobre violéncia autoproclamada entre idosos da
Regido Sul, o qual encontrou a maior incidéncia de
pessoas que se autodeclararam brancas, com
probabilidade de ter relagdo com a imigracao,
reforcando o fator genético e regional, caracterizada
pela prevaléncia de descendentes de imigrantes
italianos, alemaes e poloneses, que se concentraram
nesta porcao do pais, conferido com o que foi
encontrado neste estudo, em que a maioria das
gestantes afirmaram ser brancas’.

Além disso, observou-se, durante a pandemia,
grau de instrucdo considerado ideal, de acordo com o
indice brasileiro de escolaridade, conforme dados do
IBGE. Em concordancia com essa informacgdo, estudo
realizado com adultos e idosos brasileiros com
comorbidades, pessoas com maior nivel de
escolaridade tém dificuldade aumentada para seguir
regras e cuidados e se preocupam menos com
situagdes alarmantes, como a pandemia, mesmo
tendo maior facilidade na busca por informagdes
adequadas e acesso a saude, justificando, assim,
indice alto de notificagdo de contaminagdo com o
virus em gestantes com ensino médio ou superior
completo do presente estudo®”.

Em relacdo as atividades laborais, sancionou-se,
durante a pandemia, a Lei N2 14.151, que discorreu
sobre o afastamento das gestantes de empregos de
forma presencial. A decisdo foi tomada baseada nos
riscos enfrentados por este grupo, devido as
alteragdes ocasionadas na gravidez. Dentre as
profissdes mais preocupantes do periodo, estavam as
profissionais da salde, como enfermeiras, técnicas de
enfermagem e demais que se apresentavam na linha
de frente de combate ao SARS-CoV-2, colaborando

para resultado pequeno entre estas gestantes. Por

regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

outro lado, estavam as mulheres autbnomas, que nao
teriam os saldrios garantidos, caso seguissem a
determinacdo, fazendo com que se mantivessem
trabalhando de formas alternativas, induzindo, assim,
o aumento do numero de contaminacdo entre as
outras ocupacdes®,

O afastamento das gestantes foi ocasionado pela
classificacdo como grupo de risco, em virtude das
alteracdes que permitem o desenvolvimento
gestacional, mas que interferem no funcionamento do
organismo, deixando a mulher mais suscetivel ao
acometimento por patologias, ao decorrer da
gravidez, somam-se a isto as comorbidades instaladas
anterior ao periodo gravidico, que podem ser
potencializadas. O SARS-CoV-2 foi do principio da
pandemia e se prolonga até os dias de hoje como uma
das principais preocupacbes da saude mundial,
guanto as consequéncias deste para gestante e feto,
pois os estudos existentes sdo recentes e com anadlise
a curto prazo. Entre as principais patologias que
atingem estas mulheres, estdo a hipertensado arterial e
diabetes mellitus, o que condiz com a pesquisa
realizada em Pernambuco, que investigou a
prevaléncia de HAS e DM, em individuos com COVID-
19, entre os pacientes que foram a dbito, tendo,
respectivamente, resultado de 26,5% e 19,7%,
indicando que a associacao destas doengcas com o
coronavirus aumenta os riscos de um progndstico
ruim?2,

A perspectiva negativa quanto ao diagnéstico,
como citado anteriormente, estd também
diretamente associado com a piora dos sintomas, que
podem variar de individuos assintomaticos, bem como

sintomas leves, como febre, tosse, cefaleia, mialgia,

ou evoluir para quadros mais graves, como dispneia,

88




\—/’/

Pasqualotto TCL, Claudino CF, Bressan RCS, Casaril E, Costa LD. Desfechos de partos em gestantes e recém-nascidos que positivaram COVID-19 em

hipossaturacdo, cianose, pneumonia, além da
sindrome respiratdria aguda grave, conforme
explicado em pesquisa que analisou 1.395 gravidas
positivadas para o virus, quanto as manifestacdes
clinicas, alteracdes laboratoriais e, por fim, os
desfechos gestacionais, através da revisdao literdria,
além disto, os autores também citaram a presenca de
assintomatologia em apenas 19,2% das pacientes em
questao, ou seja, a maioria apresentou ao menos um
sintoma, dentre os quais, 0s mais prevalentes neste
publico foram: febre 39,38% e tosse 42,43%. No
presente estudo, a maior parte também relatou nao
ser assintomatica e acrescido a estes dois sintomas,
apresentaram, com maior predominio, cefaleia, dor
de garganta, mialgia e coriza®.

Para deteccdo do patdgeno, sdo necessarias a
realizacdo de testes e rapido diagndstico, além de
posterior isolamento de pacientes, por meio da
triagem entre positivados e ndo positivados. Assim,
mais utilizado na pesquisa, acerca da utilizacdo da
tomografia computadorizada de térax, como
ferramenta de diagndstico de COVID-19 em centro
privado de diagnéstico por imagem, com participagdo
de 132 pacientes, foi o teste rapido, que possibilitou
esta identificacdo e, consequentemente, reducdo de
contagio entre os pacientes, bem como neste estudo.
Somado a isto, a investigacdo do quadro de saude dos
individuos acometidos pode ser acrescentada por
exames de imagem, como Raio X e Tomografia
Computadorizada (TC).

Mesmo com o diagndstico de contaminagdo, o
Ministério da Saude brasileiro preconiza, por meio da
Portaria n° 570, no minimo, seis consultas de pré-
natal, e que o inicio dessa assisténcia seja

preferencialmente ainda no primeiro trimestre,

regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

estendendo-se até o quarto més, para que sejam
realizadas todas as etapas de maneira completa,
visando principalmente a identificacdo de possiveis
agravos que podem ser solucionados quando
conhecidos precocemente, bem como a prevencao
destes através da imunizacdo e suplementacdo. Além
do encaminhamento para outros niveis de atencao,
quando a gestagdo apresenta caracteristicas que a
tornam de risco. Dados corroboram este estudo, em
que a maioria das gestantes realizou o numero
minimo de consultas indicadas, com o inicio do pré-
natal no primeiro trimestre de gestac3do®®.

Em contrapartida, durante a pandemia,
observou-se aumento na prematuridade entre os
recém-nascidos de mades positivas para o virus,
guando comparado com os RN de maes ndo positivas,
conforme explicado no estudo que avaliou 1.872
gestantes infectadas pelo virus nos Estados Unidos,
das quais 17% dos recém-nascidos eram pré-termos,
dados aproximados da atual investigacdo, em que
grande parte dos RN estava dentro do periodo ideal
para o nascimento, mas taxa de 12,5% apresentou
prematuridade®.

Outra consequéncia advinda com o SARS-CoV-2
foi a elevacdo no desfecho gestacional com partos
cesariana, isso porque as indicacbes para o
procedimento cirdrgico se tornaram maledvel, devido
ao desconhecimento em relagdo aos danos do virus ao
feto e a possibilidade de contaminagdo na hora do
parto. Em pesquisa sobre a indugcdo do parto
prematuro em razao da COVID-19, entre os principais
motivos expostos, estiveram a tentativa de melhora
na ventilacdo da mulher e prevencdo do sofrimento

fetal®’.

Contudo, o Brasil ja possuia taxas alarmantes de
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cesarianas antecedendo a pandemia, chegando a 90%
dos partos nas instituicdes privadas, e 50% na rede
publica, conforme informagdes disponibilizadas pelo
projeto Nascer no Brasil, o qual avaliou 23.894
gravidas em 191 municipios. Presume-se, assim, a
possibilidade de indicacdo inadequada para o
procedimento cirldrgico, trazendo maiores riscos ao
bindbmio mae e feto®®,

Quanto aos RN, em pesquisa, avaliaram-se os
desfechos dos partos de 48 gestantes positivadas para
COVID-19 na cidade de Francisco Beltrdo, PR, com
prevaléncia de recém-nascidos do sexo masculino,
apresentando 93,8% de Apgar maior do que 7 no 1°
minuto e 100% no 5° minuto. Quando analisado a
nivel regional, foi possivel observar indice maior de RN
do sexo oposto e porcentagem proxima a encontrada
em relacdo ao Apgar, considerando que entre os que
obtiveram o Apgar menor do que 7, estavam aqueles
gue evoluiram para o Obito, antes mesmo do
nascimento. Corroborando o encontrado em analise
sobre as caracteristicas e os desfechos de gestantes
infectadas e hospitalizadas pelo virus, em
maternidade de Aracaju, com 54 gestantes e
puérperas, a maioria alcancou Apgar maior do que 7
no 1° e 5° minuto, sendo, respectivamente, 76,19% e
83,33%19%,

Ainda, ao avaliar o RN quanto ao peso ao nascer,
mostrou-se consideravel o nimero de RN internados
com baixo peso durante a pandemia, em UTI Neonatal
do Rio Grande do Sul, na cidade de Pelotas, chegando
a 44,7% do total de 85 internagdes, resultado maior
do que o achado na atual busca. Entretanto, em
pesquisa desenvolvida acerca da influéncia da
desfechos

pandemia nos gestacionais em

maternidade de Joinville-SC, com 1.088 participantes,
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no ano que antecede a pandemia e durante,
demonstrando reduc¢do de RN classificado com PIG
(pequeno para a idade gestacional) entre os periodos
e elevacdo do indice de peso adequado, chegando a
83,9% em 2021, aproximando-se dos valores
identificados neste estudo e divergindo do que foi
encontrado no estudo que avaliou a influéncia das
caracteristicas da mae e do feto na evolucao clinica de
172 recém-nascidos internados em UTIl de duas
regionais paranaense em 2015 e 2016, em que se
identificaram 42% dos RN com peso considerado
adequado?3,

Quanto a evolugdo clinica materna, observou-se
em estudo que avaliou os sintomas e desfechos de
598 gestantes, indice de 16,2% das internacbes em
UTI, resultado expressivamente maior do que o
encontrado no presente estudo, em que apenas 0,9%
deram entrada na UTIl das pacientes que foram
hospitalizadas. Considerando o tratamento domiciliar,
majoritario, ao discorrer acerca das medicagdes mais
utilizadas pela populagdo sem prescri¢do, encontrou-
se o0 uso prevalente de anti-inflamatdrios com agdo
analgésica, sendo a dipirona e o paracetamol,
respectivamente, 17,48% e 15,64%, seguidos de
azitromicina, o que reforca os achados desta pesquisa.
Ainda quanto ao contato com pacientes suspeitos ou
confirmados, mostrou-se pequena quantidade de
mulheres expostas segundo outra pesquisa
anteriormente citada, reforcando dados relatados por
este estudo, e a possivel relagdo entre o contato e o
afastamento das atividades laborais'®?*?°,

Durante a pesquisa, houve limitagdes relacionada
a coleta de dados, devido ao preenchimento

inadequado das fichas de notificacggo e DNV,

mostrando, assim, a necessidade da dispensagao de
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maior atencdo e tempo para avaliagio e
preenchimento correto das fichas em questdo, visto
gue sdo de suma importancia para o desenvolvimento
de pesquisas e posterior contribui¢cdo para confecgdo

das acdes em saude.
Conclusao

Verificou-se na regional avaliada prevaléncia dos
desfechos gestacionais positivos quanto a evolucgao,
associando-se possivelmente ao inicio precoce de
acompanhamento profissional através do pré-natal e
realizagdo do numero de consultas minimas
preconizadas pelos drgdos nacionais de saude. Além
disso, notou-se busca pelo estabelecimento de saude,
ao apresentar sintomas do virus em tempo habil para
identificacdo, principalmente, por meio do teste
rapido (57,2%), possibilitando menores chances de
progressdao da patologia, favorecendo o tratamento
domiciliar. Quanto as sintomdticas, os principais
sintomas citados foram cefaleia, tosse, dor de
garganta, mialgia, coriza e febre.

Ademais, a idade apresentada de 15 a 39 anos,
somada a auséncia de patologias na maioria das
gestantes, 87,1%, também, podem ter contribuido
para a cura de 99,5% deste publico. Entretanto,
compondo 0 grupo menor, que possuiam ao menos
uma comorbidade, estdo gestantes portadoras de
HAS, DM e obesidade. Em relagdo as caracteristicas
sociodemograficas destas pacientes, mostrou-se
prevaléncia de mulheres casadas ou em unido estavel,
raca ignorada (64,7%), seguida de 29,9% de
declarantes da cor branca. Com ensino médio
completo, bem como o ensino superior, compostas
majoritariamente por mulheres que ndo atuavam na
area da saude.

Em relacdo a gestacdo, os desfechos ocorreram

regional de saude do Parand. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):81-92.

durante a idade gestacional considerada adequada, ou
seja, de 37 a 41 semanas, porém cerca de 72,2%
evoluiram para parto cesarea, obtendo Apgar maior
do que 7 tanto no 1° quanto no 5° minuto de vida dos
RN; 51,4% dos recém-nascidos eram do sexo
feminino, e 86,2% pesaram entre 2.501g e 4000g.
Observou-se, assim, a interferéncia minima nos

desfechos gestacionais do presente estudo.
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